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In the last decades, the so-called civilization diseases have become widespread worldwide and they have been responsible for 
the largest number of deaths for quite a long time. According to researches, the quality of food has a great impact on the state of 
health. The popularity of plant-based diet continues to grow today and the number one driver of this trend is due to growing health 
concerns. Consequently, beliefs about plant-based diets show that consumers strongly believe in the health-promoting effects of 
this diet, which in some cases is one of the primary dietary considerations rather than the sensory appeal (taste). Consumers of 
plant-based diets also have an extremely diverse motivational base, which has been approached by researchers from a number 
of different aspects. Vegetarian individuals also have their own identification and psychological aspects, which are systematized 
by the Unified Model of Vegetarian Identity (UMVI). Undoubtedly the most interesting area of plant-based nutrition is the 
psychology of vegetarian consumers, which we have thoroughly explored in the present research.
1. BEVEZETÉS
1.1. A civilizációs betegségek és az étrend kapcsolata
Az idült, nem fertőző betegségek jelenleg a legfőbb közegészség-
ügyi problémát jelentik világszerte, és az összes haláleset 70%-áért 
felelősek. A civilizációs betegségek néven is hívott betegségek 4 
csoportba sorolhatók: kardiovaszkuláris betegségek (17,9 millió 
haláleset évente), daganatos betegségek (9 millió haláleset/év), lég-
zőszervi betegségek (3,9 millió haláleset/év) és 2-es típusú diabetes 
mellitus (1,6 millió haláleset/év) (1). Emellett léteznek stressztől 
függő betegségek is, mint a funkcionális (gyomor és bélrendszer) 
zavarok. A civilizációs betegségek között vannak táplálkozással 
összefüggők is. Ezek egyik csoportját a szomatikus, illetve a pszi-
choszomatikus betegségek adják: ezek az evéshez kapcsolódó be-
tegségek (elhízás, anorexia és bulimia), továbbá anyagcsere beteg-
ségek, mint a cukorbetegség és a köszvény, a magas vérnyomás és 
az abból adódó szív-érrendszeri betegségek, valamint az asztma és 
az allergiák.
Csak Európában 11-26 millió ember szenved ételallergiá-
tól vagy ételintoleranciától, 1,9 milliárd ember testtömege halad-
ja meg a normális értéket a világon, közülük 650 millió személy 
elhízott, miközben 2 milliárd ember nem jut elegendő vitaminhoz és 
ásványi anyaghoz mindennapi táplálkozása során. Az iskoláskorú 
gyermekek helyzete sem jobb: becslések szerint 2025-re 268 mil-
lió gyerek lesz túlsúlyos, közülük 91 millió elhízott (ILSI Europe 
Annual Report, 2018).
Az elhízás következménye számos krónikus betegség, mint példá-
ul a szív-érrendszeri betegség, a magas vérnyomás, a daganatos be-
tegségek vagy a 2-es típusú cukorbetegség. Westerterp és Speakman 
(2008) kutatásai szerint az elhízás elsődleges kiváltó tényezője a 
helytelen táplálkozás, habár a fizikai aktivitás hiánya is meghatá-
rozó szerepet játszik. A témával foglalkozó kutatások hamar ki-
derítették, hogy a krónikus betegségek terjedéséért mindenekelőtt 
az emberiség megváltozott életmódja a felelős (Szakály, 2011). A 
piaci verseny hatására fokozódó túlhajszoltság, a felgyorsult élet-
tempó, a nagymértékű környezetszennyezés, a stressz és a moz-
gásszegény életmód ellenére az emberiség évezredes táplálkozási 
szokásai változatlanok maradtak. A megváltozott életmódhoz 
nem igazodó táplálkozás egyenes következménye volt a krónikus 
betegségek rohamos terjedése a világon, amely jelentős mértékben 
terheli meg az egyes országok egészségügyi rendszereit, egyúttal 
gazdasági károkat is okoz.
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Bíró (2004), Bíró és mtsai-nak (1997) kimutatták, hogy a táplál-
kozás minősége nagymértékben befolyásolja az egészségi állapotot. Sok 
idült, nem fertőző betegség étrendfüggő, amelyek 25-70%-a op-
timális táplálékfelvétellel megelőzhető lenne. A kardiovaszkuláris 
betegségek kialakulásában az étrend hatását több mint 30%-ra be-
csülik, a rosszindulatú daganatok esetében pedig részesedése meg-
haladja a 35%-ot. Ez a szám ugyanakkor valamennyi daganattípust 
érint, de például az emésztőrendszeri rosszindulatú tumorok akár 
70%-ánál játszik szerepet, de a hormonális összefüggésű tumorok 
kialakulásának kockázatát is növeli (Bíró, 2004; Szakály, 2011). A 
genetikai tényezőktől függetlenül az elhízás nagymértékben össze-
függ az állati termékek fogyasztásának szintjével, az elhízás pedig a 
2-es típusú diabétesszel (Chiu et al., 2015). A különböző alternatív 
táplálkozási módok, köztük a növényi alapú (vegetáriánus) táplál-
kozás, megoldást jelenthetnek a krónikus betegségek terjedésének 
mérséklésére (Beardsworth és Keil,  1991).
Célunk, hogy összegző kutatásunkban összegyűjtsük a növé-
nyi alapú étrend-választás pszichológiai okait, a vegetáriánus fo-
gyasztók értékrendjéről és gondolkodásmódjáról szóló kutatáso-
kat, továbbá a vizsgált étrendek vélt és valós egészségügyi előnyeit 
és hátrányait. 
1.2. Az alternatív étrendek egyes típusai
A minőségi, egészséges étrend védelmet nyújt az alultápláltság 
minden formája, valamint a nem fertőző (krónikus) betegségek, 
mint a cukorbetegség, a szívbetegségek, az agyvérzés és a rák ellen 
(Tilman és Clark, 2014; WHO, 2020). Az egészségtelen táplálko-
zás azonban, a fizikai aktivitás hiánya mellett, vezető egészségügyi 
kockázatot jelent világszerte (WHO, 2020). 
Számos alternatív étrend létezik, melyeket a köznyelv álta-
lában Reformkonyhának nevez. Ezen étrendek alapja az egészség 
megőrzése.
A paleolit táplálkozás „kőkorszaki” diétát jelent, amely nem tar-
talmaz cukrot, gabonát, tejet és hüvelyeseket (Paleo-dieta, 2018). 
A fehérjegazdag étrendet nagy mozgásigényűek és fogyni vágyók al-
kalmazzák, hiszen a fehérje lassabban emésztődik, mint a szénhid-
rátok, így alkalmazói tovább érezhetik magukat jóllakottnak (De 
Bellefond, 2017). Egyes szerzők (pl. Barna et al., 2020) a glutén-
mentes étrendet is az alternatív táplálkozási módok közé sorolták. 
Ennek az étrendnek azonban nincs különleges funkciója, csupán 
az egyre növekvő számú gluténérzékenyek szempontjából fontos, 
mely egy örökletes autoimmun-betegség következménye (Hora-
csek, 1995; Prokisch, 2016). A mediterrán étrend gazdag zöldségek-
ben, gyümölcsökben és tenger gyümölcseiben, magában foglalja a 
gabonaféléket, cukrokat, olajokat, tojásokat, tejterméket, valamint 
mérsékelt mennyiségű baromfit, sertéshúst, bárány- és marhahúst 
(Tilman és Clark, 2014).  A makrobiotikus étrend szintén nem tar-
talmaz állati ételeket, ám abból a meggyőződésből indul ki, hogy 
az emberektől biológiailag távol eső ételek hasznosabbak számuk-
ra, és hogy ezeknek az ételeknek az élet és az egészség meghosz-
szabbítása érdekében az étrend alapját kell képezniük. A makro-
biotikus étrend követői állati ételeket, ha egyáltalán fogyasztanak, 
akkor csak nagyon kis mennyiségben (Dwyer, 2003).
2. A NÖVÉNYI ALAPÚ ÉTRENDEK, ÉS A VEGETÁRI-
ÁNUSOK PSZICHOLÓGIAI JELLEMZŐI
2.1. A növényi alapú (vegetáriánus) étrend fogalma és alcsoportjai
Az alternatív étrendek első számú képviselője minden bizonnyal 
a vegetáriánus táplálkozás. A vegetarianizmus általában egy vagy 
több állati termék tudatos kiiktatását jelenti az egyén étrendjéből 
vagy általános életmódjából. A húsfogyasztás mértékének spektru-
ma a szemi-vegetarianizmustól (ami bizonyos húsok fogyasztását 
megengedi) a vegánságig (ami tartózkodik az összes állati eredetű 
ételtől mind étrendjében, mind életmódjában) terjed (Heiss, Hor-
mes és Timko, 2017). Nincs azonban teljes konszenzus a fogalmat 
illetően, ugyanis Dagnelie és Mariotti (2017) megjegyzi, hogy egyes 
szerzők a lakto- (és) ovo-vegetáriánus étrend szinonimájaként 
kezelik a vegetáriánus étrendet, míg szerintük a húst és halat le-
számítva, ezen étrend alatt kell érteni a vegetarianizmus összes 
étrendi kategóriáját. A növényi alapú étrend fogalmát Lea és mun-
katársai (2006) vezették be, amely főleg vegetáriánus ételekből álló 
étrendet jelent, de nem feltétlenül teljesen húsmentes. A vegetáriánus 
táplálkozás tehát egy olyan spektrum, melyben a vegetáriánusok 
különböző alcsoportjai között jelentős különbségek húzódnak 
(Hoffman, et al., 2013; Timko, Hormes és Chubski, 2012). 
A skála egyik végén a vegánok találhatók, ugyanis az ő étrend-
jük 100%-ban növényi alapú, azaz kerülik az összes állati eredetű 
termék (pl. hús, tejtermék, tojás, méz) fogyasztását, és kerülik az 
állatokból származó termékek (pl. bőr) használatát is. Az ovo-ve-
getáriánusok az állati eredetű ételek közül a tojást engedélyezik 
maguknak (Nezlek és Forstell, 2020), míg a lakto-ovo-vegetáriánus 
étrend a tojás, a tej és általában véve a tejtermékek (mint állati 
eredetű élelmiszereket) fogyasztását engedélyezi. A peszketáriánus 
vagy peszko-vegetáriánus étrend ezek mellé még a halfogyasztást is 
megengedi (Tonstad et al., 2009). A legkevésbé korlátozó növényi 
étrend a flexitáriánus. Ők olyan személyek, akiknek az étrendjében 
megtalálható az összes fehér hús, tenger gyümölcsei, tojás, tejter-
mékek, gyümölcsök, zöldségek és a gabona, alkalmanként pedig 
a vörös húsok is (Forestell, 2012). Végső soron, a vegetáriánus 
étrend is egy külön kategóriát alkot: a vegetáriánus étrend tartal-
mazhat tejterméket, tojást és halat, viszont húst vagy húskészítmé-
nyeket nem (Phillips et al., 2004).
A növényi alapú (vegetáriánus) étrendek (különösen a vegetáriá-
nus és a vegán) tápanyagtartalma és -összetétele, továbbá nemzetkö-
zi szakmai megítélése nem egységes (Pharmaonline, 2018), így tehát 
az egészségre gyakorolt hatásukat sem határozhatjuk meg minden 
kétséget kizáróan. Hazánkban például a hivatalos táplálkozás-egész-
ségügyi szakmai állásfoglalás az, hogy „a vegán étrenddel semmikép-
pen, a vegetáriánussal is csak nagy odafigyeléssel lehet kielégíteni 
egy fejlődésben lévő gyermek élettani igényét”. Emellett kizárólag a 
szemi-vegetáriánus, illetve lakto-ovo-vegetáriánus étrend fogadható 
el a közétkeztetésben, mivel a „szigorú vegetáriánus étrend bizonyos 
tápanyagok vonatkozásában (Ca, Fe, Zn, D-vitamin, B6-, B12-vita-
min) nem fedezi a szükségletet” (Országgyűlés Hivatala, 2016). Más 
szerzők (pl. Cramer et al., 2017; Lea et al., 2006) is kihangsúlyoz-
zák, hogy a vegetáriánus táplálkozás egészségügyi előnyei leginkább 
a fogyasztói (szubjektív) észleléseken alapulnak, hozzá kell azonban 
tenni, hogy számos egészségügyi előnyt valószínűsítenek a szaporo-
dó számú epidemiológiai és klinikai kutatások (Cramer et al., 2017), 
melyeket a későbbiekben szintén kifejtünk. 
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2.2. A növényi alapú táplálkozással kapcsolatos szubjektív 
előnyök, hátrányok és motiváló tényezők
Ebben a részben összegyűjtöttük a vegetáriánus táplálkozás meg-
ítélését szubjektív szempontok szerint. A vegetáriánus táplál-
kozással kapcsolatos fogyasztói észlelésekről, hiedelmekről nem 
készítettek túl sok kutatást – Corrin és Papadopoulos (2016) – át-
tekintő cikke szerint. A vegetáriánus étrendre való áttérés moti-
vációi között több szerző számos szempontrendszerét mutatjuk 
be. A kutatók felismerték ugyanis, hogy a vegetáriánusok többsé-
gét nem egyetlen motiváció, hanem inkább motivációs tényezők 
komplex összjátéka mozgatja (Beardsworth & Keil, 1991; Janssen 
et al., 2016; Rosenfeld és Burrow, 2017a, 2017b).
A vegetáriánus táplálkozásról a legalapvetőbb benyomás az, 
hogy egészséges (Lea & Worsley, 2001; Povey, Wellens, & Conner, 
2001), csengése pedig pozitív (Chin, Fisak Jr, & Sims, 2015; Cr-
nic, 2013). Sokan azért térnek át valamely növényi alapú étrendre, 
mert úgy hiszik, hogy az jótékonyabb hatással van egészségükre, 
mint a normál, húsalapú étrend (Rozin-Markwith-Stoess, 1997). 
Különösen igaz ez magukra a vegetáriánusokra, akik a húst mérge-
zéssel és betegségekkel azonosítják, többek között szívbetegségek-
kel. Ez a fogyasztói hiedelem azonban a mindenevőknél is fennáll, 
csupán különböző mértékben van jelen a két csoportnál (Holm-
Møhl, 2000; Povey, Wellens, Conner, 2001). Az egészségügyi mo-
tivációkon túl igen sokféle indokkal, vélt előnnyel találkozhatunk, 
melyekkel az étrendre áttérők vagy azt már követők elő szoktak 
hozakodni. A fejlett nyugati nemzetek leggyakoribb indokai arra, 
hogy vegetáriánusok legyenek az állatvédelem, az egészségügyi és a 
környezetvédelmi motivációk (Rosenfeld, 2018: 126.). Más tanul-
mányokban viszont a motiváló faktorok alábbi csoportosítását 
láthatjuk: erkölcsi, etikai, szellemi, vallási okok, állati jogok, állatok 
jóléte (Ruby, 2012). Illetve intenzív állattartással vagy fenntartható-
sággal kapcsolatos társadalmi vagy környezeti aggályok (Fox és Ward, 
2008a), vagy egészség/táplálkozás (37,5%), testsúlykontroll (18,8%) 
és állatetikai szempontok (14,6%) (Klopp et al., 2003). Azonban 
életstílus és identitás-meghatározó funkciót (lásd később UMVI-mo-
dell) is betölthet a vegetáriánus étrend (Fox és Ward, 2008b) az 
eddigiek mellett. Az íz azonban, mint elsődleges szempont, igen 
ritkán kerül elő (58,1%), de erre is látni példát Baş et al. (2005) 
tanulmányában. Egy, a Yale Egyetemen 2019-ben készült, növé-
nyi alapú ételekkel is kapcsolatos kutatás feltárta a növényi alapú 
étrendre való áttérés motiváló tényezőinek jelentőségét az ameri-
kai általános népesség körében. A kutatásban megadott motiváló 
tényezők fontossági sorrendje az alábbiak szerint alakult: egészség 
(közepesen fontos: 91%); íz (közepesen fontos: 83%; fogyasztaná, ha 
jobb íze lenne: 67%); kényelemes és gyors elkészíthetőség (közepesen 
fontos: 77%); ár (közepesen fontos: 75%; fogyasztaná, ha alacsonyabb 
lenne az ára: 63%) (Leiserowitz et al., 2020). 
Nem elhanyagolható szempont az sem, hogy sokan – szó sze-
rint – „azon ötlettől vezérelve” térnek át erre a táplálkozási formá-
ra, hogy egy adott társadalmi csoporthoz tartozzanak. Ez a szo-
ciális identitás motivációja (Plante et al., 2019). Egyéb szerzők is 
szociális identitásként hivatkoznak a vegetarianizmusra (pl. Hor-
nsey és Jetten, 2003; Rosenfeld & Burrow, 2017a, 2018; Rothgerber, 
2017); Nezlek és Forstell, 2020).
A motiváló tényezők mellett gátló tényezők is léteznek, melyek 
visszatartják az embereket a növényi alapú étrendre való áttéréstől. 
A vegetáriánus étrendek nemek, korcsoportok és egyéb háttérvál-
tozók szerinti elutasítottságát korláthatásnak (barrier effect) nevezi 
Pohjolainen et al. (2015). Felmérésük kimutatta, hogy a fogyasztók 
számára a húsfogyasztás nagyon élvezetes, az emberi táplálkozás 
fontos komponense. Emellett sokat nyomott a latba az is, hogy a 
jó vegetáriánus ételeket nehezebb elkészíteni, mint a húsalapúakat. 
Szorosan ide kapcsolódik, hogy azokat az ételeket kedvelik, ame-
lyeket már ismernek is (ez tehát a többség számára nem a növényi 
ételeket fogja jelenteni) (Pohjolainen et al., 2015). A hús továbbá 
mélyen összefügg a férfias identitással, ez pedig a férfiak számára 
jelent gátat a növényi alapú étrendre való áttérésben. Vartanian et 
al. (2007) kutatása is rávilágít, hogy a vegetáriánus táplálkozást 
könnyedebbnek és egészségesebbnek vélik, mint az egészségtele-
nebbnek tartott húsfogyasztást, amit ezzel szemben maszkulinnak 
észlelnek. Korábbi kutatások szintén korlátként azonosították a 
vegetáriánus ételek elkészítésével kapcsolatos ismerethiányt, vagy 
az étkezési szokások megváltoztatásának elutasítását és a társas 
környezet hatását az adott személyre (Lea et al., 2005, 2006b). 
A kor is szerepet játszik, hiszen a legidősebb és legfiatalabb kor-
csoportok attitűdjei gyakorlatilag egy skála két végpontját jelen-
tik: míg az idősebb korcsoportok erősebb korláthatást mutatnak 
(Helldán et al., 2013), addig a 18 év alatti fogyasztók épp ellenke-
zőleg, különösen kritikusak lehetnek a húsevéssel szemben (Ruby, 
2012; Worsley és Skrzypiec, 1998).
2.3. A Vegetáriánus Identitás Egységes Modellje (UMVI)
A vegetáriánus fogyasztókról szóló pszichológiai kutatások nem 
lennének teljesek a Vegetáriánus Identitás Egységes Modellje (Unifi-
ed Model of Vegetarian Identity, UMVI) nélkül, melyre már az 
identitásmeghatározó funkció említésénél (2.2. alfejezet) tettünk 
utalást.
Az étrendválasztás az egyének identitásának központi terü-
letét foglalja magában (Bisogni, Connors, Devine, & Sobal, 2002), 
a vegetarianizmus pedig egyfajta különálló társadalmi (szociális) 
identitást alkot (Rosenfeld és Burrow 2017a), melynek lényege az 
egy társadalmi csoporthoz való tartozás. A vegetáriánusok sajátos 
identitását foglalja az UMVI modell rendszerbe, mely a vegetari-
anizmus szociális identitás-alapú megközelítésén alapul és számos, 
a vegetarianizmus alapvető pszichológiai aspektusait vizsgáló ta-
nulmány eredményei alapján született meg Rosenfeld és Burrow 
(2017a) jóvoltából. 
Az UMVI modell tíz mérhető dimenziót tartalmaz, melyek 
három szinten (kontextuális; internalizált; externalizált dimenziók 
szintjei) szervezettek az észlelt kontroll (irányítás) mértéke szerint. 
Az észlelt kontroll egy szubjektív értékelés, amely az irányítás 
érzését testesíti meg, nem pedig a kontroll objektív mértékét. A 
kontextuális dimenziók közé tartozik a történeti beágyazottság, az 
időzítés és az időtartam; az internalizált (belső) dimenziók a figye-
lem; a központi szerep; a figyelem és a motiváció. Az externalizált 
(külső) dimenziók pedig az étrend, a címkézés és a szigorúság. A 
tíz különálló dimenzió és annak fogalmi meghatározása után ösz-
szeállnak a vegetáriánus identitás egyedi és mérhető szempontjai.
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a) Kontextuális dimenziók
Történeti beágyazottság. Azon történeti és szociokulturális viszo-
nyokat jelenti, amelyben az egyén vegetáriánus.
Időzítés. Az egyén vegetarianizmus iránti elkötelezettségének idő-
beli lefolyása az élete során.
Időtartam. Annak az időnek a mennyisége, amely alatt az egyén 
vegetáriánusnak vallja magát.
b) Internalizált dimenziók
Kidomborodás. Az egyén vegetáriánus léte mennyiben fontos jel-
lemzője az egyén önképének egy bizonyos kontextusban.
Centralitás. Annak mértéke, hogy az egyén mennyire tekinti a ve-
getáriánusságát az önfelfogása uralkodó jellemzőjének.
Tisztelet. A vegetáriánus és mindenevő társadalmi csoportok ész-
lelt valenciája és meghatározó magatartásuk a pozitív-negatív érté-
kelések szempontjából.
Motiváció. Az egyén indokai táplálkozási szokásának (mintázatá-
nak) követésére.
c) Externalizált dimenziók
Étkezési szokások. Az egyén tipikus ételválasztása az egyes állati 
eredetű élelmiszerek fogyasztására vonatkozóan, elegendő ellenőr-
zést biztosítva az ételválasztása felett.
Címke. Hogyan azonosul az egyén másokkal az étrendi szokások 
alapján?
Szigorúság. Annak mértéke, amennyire az egyén betartja táplálko-
zási szokásait.
(Rosenfeld és Burrow, 2017a)
1. ábra: A Vegetáriánus Identitás Egységes Modellje
Forrás: Rosenfeld és Burrow, 2017a
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3. A NÖVÉNYI ALAPÚ TÁPLÁLKOZÁS  
OBJEKTÍV SZEMPONTJAI
3.1. A növényi alapú táplálkozás egészségügyi előnyei és 
hátrányai
Eddig ugyan a fogyasztók szubjektív észleléseire támaszkod-
tunk, most azonban számba veszszük a vegetáriánus táplálkozás 
legfontosabb valószínűsíthető egészségügyi előnyeit. Tonstad és 
munkatársai (2013) arra az eredményre jutottak, hogy a szemi-ve-
getáriánusok, a lakto-ovo-vegetáriánusok és a vegánok körében 
alacsonyabb volt mind az önbevallott diabétesz, mind a BMI 
szintje. Kardiovaszkuláris betegségek tekintetében a lakto-vegetá-
riánus étrend minden további évi alkalmazása 8%-kal csökkentette 
a megemelkedett szisztolés vérnyomást, 7%-kal a megemelkedett 
glükózszintet és az abnormálisan nagy sűrűségű lipoprotein szin-
tet (HDL-koleszterin) (Chiu et al., 2015). Thorogood et al. (1987) 
és Bradbury et al. (2014) azonban elsősorban az LDL-koleszte-
rinszintben mértek jelentősebb változást, de összességében a tel-
jes koleszterinszint alacsonyabb volt a vegetáriánusok körében. 
Emellett 32%-kal volt alacsonyabb a szívkoszorúér-betegség kiala-
kulásának kockázata és az ischaemiás szívbetegségek előfordulása 
(Crowe et al., 2013), mint a nem vegetáriánus egyének esetében.
Mások kimutatták, hogy a vegetáriánusoknál javult a vérnyo-
más szintje (Hebbelinck et al., 1999) és a diszlipidémia (Bradbu-
ry et al., 2014). Dinu et al. (2013) kutatása által pedig megálla-
pítást nyert, hogy számos ráktípust (végbél-, emlő-, prosztata- és 
tüdőrák) egyben számítva („total cancer”) csökkent a rák előfor-
dulása is. 
Bár a rosszul összerakott növényi étrend értelemszerűen tá-
panyaghiányt eredményezhet, elsősorban a B12-vitamin alacsony 
szintje volt széles körben megfigyelhető a vegetáriánusoknál, de 
különösen a vegánoknál (Obersby et al., 2013). Női serdülőkorúak-
kal végzett vizsgálatok viszont mind a lakto-ovo-vegetáriánusok, 
mind a szemi-vegetáriánusok, mind a vegánok körében magasabb 
szintű tápanyaghiány-kockázatot találtak (Donovan és Gibson, 
1996). 
3.2. A vegetáriánus fogyasztók szocio-demográfiai és életstílus 
profilja
A vegetáriánus étrendet követők körében több a nő, mint a férfi, 
továbbá lényegesen fiatalabbak és képzettebbek is, mint a minde-
nevők (húsevők). A növényi alapú étrend követői emellett elége-
dettebbek voltak mind az életükkel, mind az egészségükkel, mint a 
húsfogyasztók (Pfeiler és Egloff, 2020).
Első körben megállapíthatjuk, hogy a növényi alapon táplálko-
zók túlnyomórészt magasan képzett nők, magas szociális és gaz-
dasági státusszal, kis háztartásokban, urbanizált lakóövezetekben 
élnek. Hoek et al. (2003) holland fogyasztók körében végzett kuta-
tásában megjelent egy harmadik, heterogén csoport is, az úgyneve-
zett húspótló vagy húshelyettesítő fogyasztók, akik között ugyanúgy 
megtalálhatók a vegetáriánusok, mint a mindenevők, tehát nem 
egy homogén csoportról van szó. Ebben a vegyes csoportban a 
nők aránya sem annyira magas (McIl-veen et al., 1999). Janda és 
Trocchia (2001) a vegetáriánus orientációjú személyeket olyannak 
írta le, mint akik nem tartják magukat vegetáriánusnak, de a növé-
nyi alapú ételek szélesebb skáláját, lehetőségeit várják el a húsala-
pú opciókhoz képest. A vegetáriánus orientációjú fogyasztók kör-
nyezetvédelmi szempontból azonban jobban hasonlítanak a nem 
vegetáriánusokhoz, mint a szigorúan vegetáriánusokhoz. A vege-
táriánusokhoz azonban meghatározott személyes értékek tartoz-
nak, ilyenek például az ökológiához kötődő ideológiák (Lindeman 
és Sireli-us, 2001). Az étrendjükhöz kapcsolódó életstílusuk úgy is 
tekinthető, mint eszköz a kezükben arra, hogy elérjék a „kitűzött” 
személyes értékeket az életükben (Brunsø, Scholderer, & Gru-nert, 
2004) (mint például a fent említett ökológiai értékek). Bár a nem 
vegetáriánus és húspótló fogyasztók viselkedése a vegetáriánuso-
kéhoz hasonlít, mégsem mondható el róluk, hogy erős ideológiai 
beágyazottságuk lenne. 
Pranati Panuganti (2016) amerikai hallgató szakdolgozatában 
két időszakban vizsgálta meg a vegetáriánusok és a mindenevők 
szocio-demográfiai jellemzőit önbevallás alapján (1977-1987 és 
2007-2010 között), összesen 1230 fős mintán. Ebből kiderül, 
hogy a nők a második időszakban is megtartották dominanciájukat 
a vegetáriánusok között. 1977-1978-ban a nem mexikói fehérek 
nagyobb valószínűséggel vallották magukat vegetáriánusnak, mint 
a nem mexikói feketék vagy a mexikói amerikaiak. 2007-2010-ben 
azonban már nem volt különbség a rasszok között annak esélyé-
ben, hogy ki vallotta magát vegetáriánusnak. A jövedelmi helyze-
tet vizsgálva kiderült, hogy a vegetáriánusok mindkét időszakban 
nagyobb valószínűséggel érkeztek olyan háztartásokból, amelyek 
jövedelme a szövetségi szegénységi szinttel (130%) egyenlő vagy an-
nál kevesebb volt. Ezzel szemben az USA-ban a magukat vege-
táriánusnak vallók háztartási referense nagyobb valószínűséggel 
rendelkezett diplomával 1977-1978, illetve 2007-2010 között is.
4. ÖSSZEFOGLALÓ KÖVETKEZTETÉSEK 
Kutatások igazolják, hogy a modern korra jellemző civilizációs 
(krónikus) betegségek okozzák ma a legtöbb halálesetet világ-
szerte. Ezt a problémát azonban az emberiség saját magának kö-
szönheti: a 21. századbeli versenyszellem, a felgyorsult élettempó 
és túlhajszoltság megváltoztatták a modern ember életstílusát és 
életmódját. A megváltozott életmódhoz azonban nem igazodott 
a táplálkozás és a választott étrend minőségének változása, mely 
nagymértékben képes befolyásolni az egészségi állapotot. 
A megváltozott életmód váltotta ki napjainkban az alternatív 
táplálkozás és a diéták iránti megnövekedett keresletet. A számos 
alternatív étrend közül minden bizonnyal a klasszikus növényi ala-
pú (saját megfigyelésünk a nemzetközi szakirodalomban inkább 
vegetáriánus) étrendeket kutatták a legtöbben világszerte, melyek 
esetében a kutatók alaposan dokumentálták a fogyasztók számára 
észlelt előnyöket és hátrányokat, illetve igyekeztek feltárni ezen ét-
rendek egészségvédő szerepét és a konkrét, szervezetre gyakorolt 
előnyöket és hátrányokat (mint például a lecsökkent vérnyomást 
és a B-12 vitamin hiányát). Ám ez utóbbi esetben a szakma nem 
egységes, és nem képes teljes bizonyossággal és hitellel képet adni 
ezen étrendek egészségügyi előnyeiről. A növényi alapú táplál-
kozás tekintetében éppen ezért gyakorta hivatkoznak a kutatók 
a fogyasztók szubjektív észleléseire, hiedelmeire, akik többnyire 
rendkívül pozitív képet festenek ezekről az étrendekről.
A vegetáriánus táplálkozás követői több szempontból is éle-
sen eltérnek a „normál”, húsevő étrendet (vagy egyéb alternatív 
étrendeket) követőktől: határozott értékrendet tesznek magukévá 
(pl. állatvédelmi és ökológiai szempontok); az étrendet követők 
körében például megjelenik a valamely társadalmi csoporthoz való 
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tartozás igénye (szociális identitás); emellett sajátos identitást és 
ideológiát is képviselnek, amit az egyébként rendkívül összetett 
UMVI modell hivatott bemutatni. 
Jelen áttekintő cikk keretei között leginkább az alternatív ét-
rendek kialakulásának előzményeit és általános hasznosságát, és a 
növényi alapú étrendek fogyasztói észleléseken és konkrét előnyö-
kön-hátrányokon alapuló vizsgálatokat mutattuk be, továbbá meg-
próbáltunk minél szélesebb képet adni a vegetáriánus személyek 
értékrendjéről és gondolkodásmódjáról. Az összegyűjtött adatok 
alapján és a saját kutatói munkatapasztalatunk alapján megállapít-
hatjuk, hogy a vegetáriánus személyek vizsgálata rendkívül kiter-
jedt kutatási terület, ahol mi is csupán csak a torta egy-egy szeletét 
vizsgáltuk. Ugyanis sokféle szempontból lehet megközelíteni a 
témát – például komplex modellek, felmérések sorával. Még egy-
szer kiemeljük azonban, hogy mi a növényi alapú étrend-választás 
pszichológiai okaira, ezen étrendek vélt és valós előnyeire, illetve 
hátrányaira, továbbá a fogyasztókra magukra voltunk kíváncsiak.
A cikkben feltárt eredmények alapján több következtetésre is 
juthatunk. 
- Először is, étrendválasztásunk is része identitásunknak. Erre 
a legjobb bizonyíték a vegetáriánus táplálkozás. 
- A növényi alapú táplálkozás számos krónikus betegségre kí-
nálhat megoldást a vizsgálatok szerint. Mindezt egy olyan korban, 
amikor a nem fertőző, krónikus betegségek világszerte a legtöbb 
emberéletet szedik. 
- Jelen korunkban azonban nem csak az egészséges életmód és 
az emberi jólét, hanem a jóllét is nagy hangsúlyt nap. A növényi 
alapú diéták képesek biztosítani fogyasztóik számára a jóllét ér-
zetét is egyben, hiszen boldognak, egészségesnek, állatetikusnak, 
vékonynak és környezettudatosnak, ezáltal felelősségteljes állam-
polgároknak érezhetik magukat.
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